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【背景と目的】 
combined pulmonary fibrosis and emphysema (CPFE)は上葉優位の気腫化と下葉優位の肺線維化
を併存し、肺高血圧と肺癌を効率に合併することでも知られる。CPFE に合併する肺癌は、肺
気腫や肺線維症に合併する肺癌よりも予後が悪いことが報告されている。このような背景を
もとに、胸部 CT で早期に肺癌の診断につなげることを期待して、CPFE の肺癌について組織
型、発症部位について画像と病理組織から詳細な検討を加えた。 
【対象および方法】 
対象は 2003年から 2011 年までに当院で診断した肺癌症例について、胸部 CT(HRCT)、病理結
果レポート、診療録を使って年齢、性別、喫煙指数、受診時の主訴、病期、組織型、治療を
診療カルテなどを使って retrospectiveに調査した。情報が不十分で解析ができない症例は除外
し、最終的に 274名を対象とした。 
胸部 CT所見上の呼吸器疾患(正常、間質性肺炎、肺気腫 、CPFE)の存在と、発生部位(胸膜か
ら 3㎝を境にして中枢、末梢に分類)を検討した。 
【結果】 
CPFE、肺気腫、肺線維症、正常肺の 4 群に分けて解析したところ、CPFE は 36 名(13%)を占
め、肺気腫、肺線維症に比較して末梢型扁平上皮癌が多く、気腫化部位あるいはその周辺か
ら発生していることが明らかになった。また、CPFE 自体が扁平上皮癌の独立した危険因子に
なることも明らかになった。 
【結論・考察】 
CPFE における肺癌の発生要因に喫煙が大きく関わっているが、CPFE 自体が扁平上皮癌の独
立した危険因子になっていることも考えあわせると、喫煙が病因に関わる肺気腫に合併する
肺癌ともその発生機序に異なる要因が働いている可能性も考えられた。つまり、CPFE に合併
する肺癌の発症には、喫煙、肺気腫、肺線維症の「triple hit」による要因が絡んでいることが
推測された。このため CPFE に合併する肺癌は発症頻度が高く、予後が悪い可能性がある。
CPFE が臨床的に考えられる場合、肺癌の合併の危険性を考慮し、定期的な CT などによる
follow up が必要と考える。 
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